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1 JOHDANTO 
 
 
Tämä opinnäytetyö on toiminnallinen kehittämistyö. Työn aiheena on asiakaspalaute 
ensihoitopalveluissa, ja tuotoksena on palautelomake Pohjois-Savon pelastuslaitok-
sen ensihoitopalveluille. Tarkoituksena oli luoda asiakasystävällinen palautelomake, 
jolla saadaan tarvittavaa tietoa asiakkaiden kokemuksista Pohjois-Savon pelastuslai-
toksen ensihoitopalveluiden käyttäjinä. 
 
Tavoitteena oli luoda laadukas palautelomake, jolla yksittäisten asiakkaiden mielipi-
teiden lisäksi voidaan kerätä pitkäaikaista tilastoa asiakastyytyväisyydestä Pohjois-
Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden käyttöön.  Asiakaspalautteen avulla 
voidaan suunnitella tarvittavia henkilöstökoulutuksia sekä mahdollistetaan asiakkaille 
saattaa mielipiteensä työntekijöiden tietoon. Suunnittelimme toimivan asiakaspalaute-
lomakkeen käyttöönottovaiheeseen saakka valmiiksi.  
 
Ensihoidossa sairaalan ulkopuolella kohdataan äkillisesti sairastuneita tai loukkaan-
tuneita ihmisiä sekä heidän omaisiaan. Jokainen potilaskohtaaminen on ainutlaatui-
nen ja potilaat muistavat pitkään auttajien toiminnan hyvin yksityiskohtaisesti. Muiden 
terveydenhuollon ammattilaisten tavoin ensihoidon ammattilaiset haluavat panostaa 
hyvään hoitoon ja asiakkaiden tyytyväisyyteen. Asiakkaiden ei toivota hakeutuvan 
uudestaan asiakkaiksi, vaan heille halutaan tarjota parasta mahdollista ensihoitopal-
velua. Ensihoitajille potilaan kohtaaminen on arkipäiväinen tapahtuma, mutta potilaal-
le se voi olla ainutkertainen kokemus. (Sillanpää 2008a, 14-16.) 
 
Suomalaisissa ensihoidon palveluyksiköissä on tutkittu aiemmin asiakastyytyväisyyttä 
asiakkaille lähetetyillä kyselylomakkeilla, esimerkiksi Keski-Suomessa (Huttu & Kuk-
kurainen 2007), Satakunnassa (Alanen 2012) ja Uudellamaalla (Räty & Sinivirta 
2009).  Kyselyiden tuloksena on yhteisenä piirteenä löytynyt vahva asiakastyytyväi-
syys ensihoitoon. Aiemmissa kyselyissä tyytyväisimpiä asiakkaat ovat olleet auttajien 
kohteluun ja käyttäytymiseen sekä ulkoasuun ja ammattitaitoon. Tyytymättömimpiä 
eri alueiden asiakkaat ovat olleet kivun hoitoon ja avunsaannin hitauteen. Osassa 
edellä mainituista asiakastyytyväisyyskyselyistä on käytetty Stakesin luomaa kysely-
lomaketta, jolloin tulokset ovat olleet vertailukelpoisia muiden samaa lomaketta käyt-
täneiden alueiden kanssa, esimerkiksi Keski-Suomen, Uudenmaan ja Kymenlaakson 
alueella. Pohjolan (1997) mukaan asiakastyytyväisyyskyselyihin käytetään usein toi-
seen organisaatioon suunniteltua pohjaa miettimättä perusteluja sen käytölle sen 
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tarkemmin.  Vastausten samankaltaisuus voi yllättää, kuten Vasari (2011) ja Alanen 
(2012) ovat omissa opinnäytetöissään huomanneet.   
 
Opinnäytetyönä kehitimme lomakkeen, jonka avulla ei välttämättä kerätä suuria otan-
toja, mutta annetaan asiakkaille mahdollisuus kertoa yksittäisen asiakkaan kokemuk-
sista. Näiden saatujen tietojen avulla Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopal-
velut voivat jatkossa kehittää toimintaansa ja kerätä tilastoja asiakastyytyväisyydestä 
sekä käyttää samaa lomaketta tarvittaessa asiakastyytyväisyystutkimuksen tekemi-
seen. Luotua lomaketta voidaan hyödyntää halutessa myös sähköiseen tilastointioh-
jelmaan kuten Webropol. 
 
Tämä työ on toteutettu yhteistyössä Pohjois-Savon pelastuslaitoksen kanssa. Poh-
jois-Savon pelastuslaitoksella ei ole entuudestaan käytössä yksilöityä asiakaspa-
lautelomaketta. Ensihoitopalveluiden asiakkailla on samanlainen tarve kuin muillakin 
potilailla antaa palautetta saamastaan hoidosta. Tähän asti asiakkaat ovat antaneet 
palautetta puhelimitse tai vapaamuotoisella kirjeellä ensihoitopalveluille.  
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2 ASIAKASTYYTYVÄISYYS 
 
Laki potilaan asemasta ja oikeuksista (17.8.1992/785) määrittää potilaaksi terveyden- 
ja sairaanhoitopalveluita käyttävän tai muuten niiden kohteena olevan henkilön. Täs-
sä työssä käytetään termejä asiakas ja potilas synonyymeina toisilleen, kuten käy-
tännön työssä ensihoidossa. Tuorilan (2000, 47) mukaan hyvän palvelun tai hoidon 
tarjoamisen edellytyksenä on asiakkaan näkökulmaan perustuva tieto. Asiakas- ja 
potilastyytyväisyydestä puhutaan kun hoidon laatua tarkastellaan asiakkaan näkö-
kulmasta (Kvist 2004, 27). 
 
Asiakkaiden tyytyväisyyden taso muodostuu heidän omista odotuksistaan, tarpeis-
taan ja kokemuksistaan (Hiidenhovi 2001, 30–33). Odotukset muodostuvat aikai-
semmista kokemuksista tai ne muotoutuvat palvelutapahtuman aikana tai vasta sen 
jälkeen. Asiakkaiden oppiessa kokemuksistaan odotukset voivat lisääntyä tai vähen-
tyä. Odotusten suhteen pettyminen voi olla merkityksellisempi kuin odotusten koh-
taaminen tai niiden ylittyminen. (Rope & Pöllänen 1994, 28–44.) Epärealistiset odo-
tukset laskevat koettua kokonaislaatua, vaikka laatu olisikin koettu jollakin objektiivi-
sella tavalla mitattuna hyväksi. Hyvää hoitoa ei voida määrittää ilman asiakkaan 
omaa mielipidettä ja asiakasta pidetään oman hoitonsa laadun asiantuntijana (Grön-
roos 2000, 65; Kuisma & Hakala 2008, 581; Ylikoski 2000, 120.) 
 
Olennainen hoidon tavoite on tyytyväinen asiakas tai potilas ja asiakastyytyväisyys 
kertoo myös hoidon laadusta. Tyytymättömän potilaan kohdalla hoito ei ole saavutta-
nut kaikkia tavoitteitaan ja vastaavasti tyytyväinen potilas kuvastaa hyvää hoitoa. 
Hyvän hoidon edellytyksenä on potilaan tyytyväisyys, joka vaikuttaa myös hänen 
asenteisiinsa hoitoon, kuten hoito-ohjeiden seuraamiseen ja hoitoon hakeutumiseen 
ajoissa. (Vuori 1995, 28, 69.) 
 
Asiakastyytyväisyys rinnastetaan laadun käsitteeseen. Palvelun hyvää laatua ovat 
muun muassa asiakasystävällisyys, kilpailukyky, valintojen mahdollisuus sekä laadun 
ja kustannusten oikea suhde. (Lumijärvi & Jylhäsaari 2000, 50.) Asiakastyytyväisyys 
ja asiakaslähtöisyys kulkevat käsi kädessä. Asiakaslähtöinen palvelu tarkoittaa mm. 
saavutettavuutta, vuorovaikutteisuutta ja arvontuotantoa. Saavutettavuudella tarkoite-
taan sitä, että asiakkaalle suodaan mahdollisuus olla yhteydessä palvelun tarjoajaan 
itselleen sopivimpaan aikaan. Vuorovaikutteisuutta tarvitaan itse hoitotilanteen lisäksi 
myös palautteenannossa. Tällöin kyse on palvelun tarjoamisen lisäksi palvelun kehit-
tämisestä asiakkaan tarpeita ja tilannetta vastaaviksi. Arvotuotannolla tarkoitetaan 
tässä sitä arvoa, joka luodaan asiakkaan kanssa yhdessä prosessissa, vaatien osa-
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puolilta luottamusta ja vastavuoroisuutta. (Storbacka, Blomqvist, Dahl & Haeger   
2003, 23-25.) 
 
”Potilaalla on oikeus laadultaan hyvään terveyden- ja sairaanhoitoon. Hänen hoitonsa 
on järjestettävä ja häntä on kohdeltava siten, ettei hänen ihmisarvoaan loukata sekä 
että hänen vakaumustaan ja hänen yksityisyyttään kunnioitetaan” (Laki potilaan ase-
masta ja oikeuksista L 17.8.1992/785, § 3). Terveydenhuoltolaki määrittelee, että 
terveydenhuollon toiminnan on perustuttava näyttöön ja hyviin hoito- ja toimintakäy-
täntöihin. Terveydenhuollon toimintayksikön on laadittava suunnitelma laadunhallin-
nasta ja potilasturvallisuuden täytäntöönpanosta. (Terveydenhuoltolaki 
30.12.2010/1326.) 
 
 
2.1 Asiakastyytyväisyyden selvittäminen 
 
Asiakasta tulee houkutella kertomaan tyytyväisyydestään tai tyytymättömyydestään 
jo palvelutapahtuman aikana. Palvelun laadun korjaaminen onnistuu parhaiten silloin 
kun palvelutapahtuma on vielä käynnissä. Laadukkaan asiakaspalvelun luominen 
edellyttää virheiden ennaltaehkäisyä tai niiden korjaamista mahdollisimman pian. 
(Reinboth 2008, 102-103.) 
 
Palvelun laatua voidaan mitata, joskin se on haastavampaa kuin tuotteen toimivuu-
den mittaaminen. Palvelun laadun mittaamisessa jää tilaa subjektiivisille tuntemuksil-
le, jotka pohjautuvat yksittäisen ihmisen arvomaailmaan ja mielenkiintoon. (Reinboth 
2008, 96-97.) Hoidon laadullisten puutteiden mittaamisella ja havaittujen puutteiden 
korjaamisella saavutetaan laadunvarmistus terveydenhuollossa (Vuori 1995, 28, 69).  
 
Erilaisilla tutkimusmenetelmillä saadaan hyvin erilaisia tulkintoja asiakastyytyväisyy-
destä. Asiakastyytyväisyyttä mitattaessa on saatava konkreettisia tietoja siitä mitä on 
kehitettävä seuraavaksi. Kehitystyön tulosten on näyttävä myös asiakkaalle asti. 
(Laukkanen 2004.) On siis hyvä jäsentää etukäteen, millaista tietoa asiakkailta halu-
taan saavuttaa ja millaisia kysymyksiä niiden saamiseksi esitetään. Asiakaslähtöi-
syyttä kaventaa esimerkiksi asiakkaan palautteen käsittely palvelujärjestelmän näkö-
kulmasta (Pohjola 1997, 170). Tilastollisen tutkimuksen aineisto kerätään usein kyse-
lylomakkeella, eikä sellaista ole aina valmiina saatavilla (Valli 2001, 28). 
 
Asiakastyytyväisyys mittaa parhaiten vain lopputulosta, kun palvelu taas tuotetaan 
prosessina. Prosessiin kyselyssä viitataan kertomalla, mitä saadulla palautteella teh-
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dään ja mitä sillä on tarkoitus saada aikaan. Kerrotaan myös miten huolellisesti saa-
tuja tuloksia analysoidaan ja miten niiden pohjalta pohditaan toiminnan muuttamistar-
peita. (Pohjola 1997, 170-172.) 
 
 
2.2 Asiakastyytyväisyyskyselyt 
 
Asiakastyytyväisyyskysely on yksi käytetyimmistä tavoista kerätä tietoa asiakastyyty-
väisyydestä ja asiakaspalvelusta. Se annetaan asiakkaalle palvelutapahtuman päät-
teeksi ja kyselyssä asiakas vastaa annettuihin väittämiin valitsemalla omia tuntemuk-
siaan vastaavan numeron. Yleensä kyselyihin on mahdollisuus kirjoittaa myös omia 
kommentteja ja antaa avointa palautetta asiakaspalvelutapahtumasta. Kyselypaperit 
kerätään ja niistä lasketaan keskiarvot joita vertaamalla tehdään johtopäätökset asia-
kaspalvelun laadusta. Tällaisten kyselytutkimusten historia on yhteiskuntatieteellises-
sä survey-tutkimuksessa, jossa tilastollisin menetelmin voidaan tutkia erilaisten ilmi-
öiden esiintymistä ja niihin vaikuttavien tekijöiden välisiä suhteita. (Reinboth 2008, 
106.) 
 
Karkeasti laaditulle asiakastyytyväisyyskyselylle on tyypillistä, että kun se on kertaal-
leen tehty, ei tuloksissa esiinny suuria muutoksia mikäli toimintaa ei ole muutettu. 
Kun asiakastyytyväisyys käännetään numeroiksi syntyy helposti mielikuva että asiat 
muuttuvat täsmällisiksi. Asiakastyytyväisyys on kuitenkin tunne, eikä sen ilmaisemi-
nen numeroina ole aina kovin helppoa. Kysely ei ota huomioon, että asiakkaan tun-
netila ja mieliala eivät aina ole palvelun tarjoajan vaikutuspiirissä ja silti ne vaikuttavat 
lopputulokseen. Ihmiset myös kokevat numerot hyvin eri tavoin; joku ei halua antaa 
täyttä arvosanaa, vaikka olisi täysin tyytyväinen saamaansa palveluun ja joku toinen 
antaa täyden arvosanan heti kun kokee, ettei mitään valittamisen aihetta ollut. Pie-
nissä otoksissa yhden yksittäisen vastaajan mielipide vääristää koko tulosta, joten 
keskiarvoa laskettaessa tulee tarkastella myös hajontaa eli sitä, kuinka paljon vasta-
uksia mikäkin arvosana on saanut. (Reinboth 2008, 106-108.)  
 
Myös avointen kysymysten vastauksia voidaan analysoida tilastollisin menetelmin, 
mikäli vastauksia luokitellaan ryhmiin, jolloin kuhunkin ryhmään kuuluvat kaikki sa-
mansisältöiset vastaukset. Toinen vaihtoehto on vastausten laadullinen tarkastelu. 
Avointen kysymysten etu on, että niistä voi löytyä hyviä ideoita kun vastaaja saa va-
paamuotoisesti muotoilla vastauksensa. Vaikka avointen kysymysten analysointi vie-
kin enemmän aikaa kuin numeraalisten, saadaan niiden avulla enemmän tietoa vas-
taajan mielipiteistä. (Valli 2001, 45-46.) 
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2.3 Asiakasvalitukset 
 
Asiakasvalitukset kertovat organisaatiolle miten palveluja tulisi kehittää ja millaisia 
ovat organisaatioon kohdistuvat odotukset. Tämän kaltaista informaatiota on lähes 
mahdotonta saada muuta kautta, ainakaan yhtä edullisesti. Valittavat asiakkaat oh-
jaavat huomiota palvelun puutteiden lisäksi myös palveluhenkilöstöä koskeviin on-
gelmiin, sillä asiakkaat huomaavat ensimmäisenä mikäli henkilökunta edustaa orga-
nisaatiota huonosti. (Barlow & Møller 1998, 28-33.) Asiakastyytymättömyyden selvit-
tämiseksi asiakas tulee saada kertomaan tyytymättömyydestään palvelun tarjoajalle. 
Vain muutama prosentti asiakkaista on valmis kertomaan tyytymättömyydestään. 
(Reinboth 2008, 103.) 
 
Arvioiden mukaan hoitovirhe tapahtuu joka kymmenennelle potilaalle. Hoitovirhe tar-
koittaa yhden tai useamman henkilökuntaan kuuluvan selvästi virheellistä tai epäasi-
allista menettelyä. Menettely katsotaan hoitovirheeksi myös silloin, kun siitä ei ole 
aiheutunut potilaalle haittaa tai vahinkoa. Hoitovirheeksi voidaan katsoa sellainen 
terveydenhuollon ammattihenkilön toiminta, joka hänen on täytynyt koulutuksensa ja 
kokemuksensa perusteella tietää virheelliseksi tai hän toimii vastoin säännöksiä ja 
määräyksiä. Syyllisten hakeminen ja syyllistäminen eivät johda mihinkään vaan toi-
minnan tulisi keskittyä ennaltaehkäisemään haittatapahtumia. Virheiden raportointia 
vältetään kiireeseen, häpeään ja rangaistuksen pelkoon nojautuen. (Louhiala & Lau-
nis 2009, 61-63.) 
 
Aina valituksen syynä ei ole toiminnassa tehty virhe vaan se voi olla myös kokemus 
epäasiallisesta kohtaamisesta. Toisinaan valitus perustuu asiakkaan tuntemuksiin tai 
epärealistisiin odotuksiin. Jos palvelu ei vastaa luvattua, on asiakkaalla oikeus valit-
taa. Palvelua pyritään antamaan luvatunlaisena vaikka lopputulosta ei voidakaan aina 
ennakoida. Asenteen, tavoitteiden ja keinojen tulee olla silti kohdallaan. Avoimessa 
keskustelussa asiakkaalla on mahdollisuus nostaa esiin epäkohdat jonka jälkeen on 
mahdollista toimijoiden arvioida onko virhettä tapahtunut. (Mattila 2010, 88-89.) 
 
Asiakkaiden valitukset tulisi voida ottaa lahjoina, joiden avulla toimintaa voidaan ke-
hittää. Kun valitusten tekeminen tehdään asiakkaalle helpoksi ja maksuttomaksi, an-
netaan organisaatiolle mahdollisuus korjata asiakkaan saamaa kuvaa. Yksinkertais-
tettuna asiakasvalitukset ovat ilmoituksia täyttymättömistä odotuksista. Terveyden-
huollon ensisijainen tehtävä on säästää ihmishenkiä ja vähentää kärsimystä ja asioi-
den avoimella käsittelyllä edistetään tämän tavoitteen toteutumista. (Barlow & Møller 
1998, 19-21; Louhiala & Launis 2009, 63.) 
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Asiakastyytymättömyystilanteita tulisi hoitaa jokaisen työntekijän jonka kohdalle tilan-
ne osuu. Heitä tulee kouluttaa tähän ja heille annetaan valtuudet hoitaa tilanne tie-
tyissä rajoissa. Tilanne tulisi selvittää juoksuttamatta asiakasta. Työntekijän tulisi esit-
tää anteeksipyyntö vaikka ei ole varmuutta siitä onko virhettä tapahtunut, sillä henki-
lökunnan empaattinen ja asiallinen käytös on kaikkein tärkeintä. Asiakkaan tyytyväi-
syyttä on vaikea saavuttaa, mikäli asiakkaalla on jo valmiiksi negatiivinen kuva yrityk-
sestä, asiakassuhde on tuore tai tilanteen korjaaminen epäonnistuu. (Reinboth 2008, 
102-105.) 
 
Vuonna 2007 on tehty valtakunnallinen ensihoitoselvitys, joka on osoittanut vakavia 
puutteita valitusten rekisteröinnissä ja käsittelyssä. Millään taholla ei välttämättä ole 
kokonaiskuvaa valitusten määrästä ja laadusta, sillä palvelun tarjoaminen jakaantuu 
useille eri tahoille. Osa palveluntuottajista käsittelee valitukset itsenäisesti ja osa ot-
taa vastaan valituksia puhelimitse jolloin ne jäävät rekisteröimättä. (Kuisma & Hakala 
2008, 586.)  
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3 POHJOIS-SAVON PELASTUSLAITOS 
 
Pohjois-Savon pelastuslaitos aloitti toimintansa vuoden 2004 alusta ja on yksi Suo-
men 22 alueellisesta pelastuslaitoksesta. Pelastustoimen alueeseen kuuluu Pohjois-
Savon seutukunnat, joita ovat Ylä-Savon, Koillis-Savon, Kuopion, Sisä-Savon ja Var-
kauden seutukunta. (Kuopion kaupunki 2012.) 
 
Pelastuslaitoksen tehtävänä on vastata toimialueellaan pelastuslaissa ja sitä koske-
vassa asetuksessa alueelliselle pelastustoimelle määrätyistä tehtävistä, jotka ovat: 
 ylläpitää pelastustoimen tehtäviä varten pelastustoimen järjestelmää 
 huolehtia pelastustoimen alaan kuuluvasta valistuksesta ja neuvonnasta sekä 
toimia asiantuntijana pelastustointa koskevissa asioissa 
 huolehtia pelastusviranomaisille kuuluvasta onnettomuuksien ehkäisystä ja 
vahinkojen rajoittamisesta sekä palotarkastuksista 
 huolehtia pelastustoimintaan kuuluvista tehtävistä 
 huolehtia osaltaan väestönsuojeluun kuuluvista tehtävistä ja ylläpitää niiden 
edellyttämää valmiutta 
 yhteen sovittaa eri viranomaisten ja pelastustoimeen osallistuvien muiden ta-
hojen toimintaa 
 huolehtia osaltaan pelastustoimen henkilöstön kouluttamisesta. (Sisäasiain-
ministeriön pelastusosasto [2012].) 
 
Pohjois-Savon pelastuslaitoksella oli vakituisessa virkasuhteessa vuonna 2011 yh-
teensä 210 henkilöä. Lisäksi sijaisia oli 49. Vakinaisen ammattihenkilöstön miehittä-
mät pelastusyksiköt ovat välittömässä lähtövalmiudessa Iisalmen, Kuopion, Siilinjär-
ven ja Varkauden paloasemilla. Muilla paloasemilla sivutoimisen henkilöstön miehit-
tämät pelastusyksiköt ovat 5 minuutin lähtövalmiudessa. (Lappi, Komulainen, Tuu-
nainen & Tarvainen 2011, 3-4; Kuopion kaupunki 2012.) 
 
Pohjois-Savon pelastuslaitoksen muita alueensa asukkaille tuottamia palveluita pe-
lastuspalveluiden lisäksi ovat ensihoitopalvelut sekä turvallisuuskoulutus palvelut 
(Kuopion Kaupunki 2012). Lisäksi pelastuslaitoksella on kaikissa toimipisteissä ensi-
vasteyksiköt, jotka osaltaan tukevat Pohjois-Savon alueen kuntien ensihoitopalveluita 
(Ensihoidon tilastot 2011). 
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3.1 Toimialueet 
 
Pohjois-Savon pelastuslaitos on jakautunut kolmeen eri toimialueeseen: 
 Pohjoinen toimialue 
Toimialueen keskus on Iisalmi. Muita alueen kuntia ovat Kiuruvesi, Vieremä, Sonka-
järvi, Rautavaara, Varpaisjärvi, Lapinlahti, Juankoski, Kaavi ja Vieremä. Toimialueen 
maa pinta-ala on 7896,5 km2. Asukkaita toimialueella on yhteensä 60537 henkilöä 
yhteensä, joista Iisalmessa asui 22 147. 
 Keskeinen toimialue 
Toimialueen keskus on Kuopio. Kuntaliitosten myötä Kuopion alueeseen kuuluvat 
myös Karttula, Riistavesi, Nilsiä ja Vehmersalmi. Muita alueen kuntia ovat Siilinjärvi ja 
Maaninka. Toimialueen maa pinta-ala on 3176,8 km2. Asukkaita on yhteensä 129084, 
joista Kuopiossa asuu 97433. 
 Eteläinen toimialue 
Toimialueen keskus on Varkaus. Muita alueen kuntia ovat Pielavesi, Keitele, Tervo, 
Rautalampi, Suonenjoki, Leppävirta sekä Varkauteen kuuluva Kangaslampi. Toimi-
alueen pinta-ala on 5723,6km2. Asukkaita on yhteensä 58509, joista Varkauden alu-
eella asuu 22606. ( Pohjois-Savon liitto 2012.) 
 
 
3.2 Ensihoitopalvelut 
 
Terveydenhuoltolain 39 § määrittää, että sairaanhoitopiirin kuntayhtymän on järjestet-
tävä alueensa ensihoitopalvelu. Sairaanhoitopiirin kuntayhtymä voi järjestää ensihoi-
topalvelun alueellaan tai osassa sitä hoitamalla toiminnan itse, järjestämällä ensihoi-
topalvelun yhteistoiminnassa alueen pelastustoimen tai toisen sairaanhoitopiirin kun-
tayhtymän kanssa tai hankkimalla palvelun muulta palvelun tuottajalta. (Terveyden-
huoltolaki 30.12.2010/1326.)  
 
Ensihoitopalveluiden tehtävänä on huolehtia äkillisesti sairastuneen tai vammautu-
neen potilaan kiireellisestä hoidosta ja tarvittaessa kuljetuksesta ensihoitoyksiköllä 
terveydenhuollon päivystyspisteeseen. Lisäksi keskeisenä tehtävänä on suorittaa 
potilaan luona hoidon tarpeen arviointi, potilaan ohjaaminen tarvittaessa oikeaan hoi-
topaikkaan ja suunnitella hoidon järjestäminen yhteistyössä terveydenhuollon päivys-
tyspisteiden kanssa. (Määttä 2009, 24.) 
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Pohjois-Savon pelastuslaitoksen tavoitteena on tarjota laadukkaita, monipuolisia ja 
asiakaslähtöisiä ensihoitopalveluita (Kuopion Kaupunki 2012). Ensihoitopalveluiden 
perustasoisella sairaankuljetuksella tarkoitetaan hoitoa ja kuljetusta jossa on riittävät 
valmiudet valvoa potilasta ja huolehtia hänestä siten, ettei hänen tilansa odottamatta 
huonone kuljetuksen ja hoidon aikana, sekä aloittaa tarvittaessa yksinkertaiset hen-
keä pelastavat toimenpiteet. Ensihoitopalveluiden hoitotasoisella sairaankuljetuksella 
tarkoitetaan valmiutta aloittaa hoito tehostetun hoidon tasolla turvaten potilaan elin-
toiminnot. (Määttä 2009, 27.) 
    
Pohjois-Savon pelastuslaitos huolehtii ensihoitopalvelujen tuottamisesta Kuopion, 
Varkauden ja Suonenjoen kaupungeissa yhteensä 11 ensihoitoyksiköllä. Kuopion 
Kaupungin alueella on 6 ensihoitoyksikköä, joista 2 hoitotason ja 4 perustason yksik-
köä. Riistavedellä on yksi perustasoinen yksikkö. Varkaudessa on yksi hoitotason ja 
kaksi perustason yksikköä. Suonenjoella on yksi hoitotasoinen yksikkö. (Ensihoitoker-
tomusten kuljetusluokat ja yksiköt 2012.) Vuoden 2013 alusta vastuu ensihoitopalve-
luiden järjestämisestä siirtyy sairaanhoitopiirille. Pohjois-Savon pelastuslaitos tuottaa 
yhteistyössä sairaanhoitopiirin kanssa ensihoitopalvelut Kuopiossa, Suonenjoella ja 
Varkaudessa yhteensä 10 yksiköllä, joista yksi on 12 tunnin päiväyksikkö ja muut 24 
tunnin valmiudessa. Kuopiossa on kolme hoitotason yksikköä ja kolme perustason 
yksikköä, joiden lisäksi yksi perustason yksikkö päiväaikaan. Varkaudessa on kaksi 
hoitoyksikköä ja Suonenjoella yksi. Muualla Pohjois-Savon alueella sairaanhoitopiiri 
järjestää ensihoitopalvelut jatkossa itse. 
 
 
 Ensihoitajan toimenkuva Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalvelussa 3.2.1
 
Ensihoitaja työskentelee itsenäisesti kiireellistä hoitoa tarvitsevien ja äkillisesti sairas-
tuneiden potilaiden kanssa sairaaloissa ja sairaaloiden ulkopuolella. Ensihoitajat toi-
mivat sairaalan ulkopuolella työparina.  Ensihoidolla tarkoitetaan välittömästi annetta-
vaa hoitoa, jolla sairastuneen tai vammautuneen potilaan peruselintoiminnot pyritään 
käynnistämään, ylläpitämään ja turvaamaan tai terveydentilaa pyritään parantamaan 
perusvälineillä, lääkkeillä tai muilla hoitotoimenpiteillä. Ensihoitajan työhön kuuluu 
myös asiakkaiden neuvonta, valistaminen, terveyden edistäminen ja tukeminen 
akuuttitilanteiden jälkeen sekä potilaan ohjaaminen jatkohoitoon. (Tampereen am-
mattikorkeakoulu 2012.) 
 
Ensihoitajalta edellytetään kykyä arvioida potilaan tilaa ja hoitamisen tarvetta sekä 
tehdä itsenäisesti hoitoa koskevia päätöksiä ja toteuttaa hoitoa nopeasti muuttuvissa 
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olosuhteissa. Ensihoitajalta edellytetään hyviä teknisiä ja toiminnallisia valmiuksia 
hoitoketjun kaikissa vaiheissa. Ensihoitaja työskentelee kohteessa ja sairaankuljetuk-
sessa, joten työssä vaaditaan nopeaa päätöksentekoa ja paineensietokykyä. (Tam-
pereen ammattikorkeakoulu 2012.) 
 
Ensihoitaja (AMK) on kiireellisen hoidon asiantuntija. Ensihoitaja (AMK) tutkinto pitää 
sisällään sairaanhoitajatutkinnon ja koulutuksen kesto on 240 op (4 vuotta). (Savonia 
AMK.) Ensihoitajan (AMK) tutkinto on kehitetty alun perin sairaalan ulkopuolisen en-
sihoidon, eli lähinnä ambulanssin, tarpeisiin. Tutkinto perustettiin, koska esimerkiksi 
lääkehoito kehittyi paljon 1990-luvulla ja tarvittiin ammattikorkeakoulutasoista henki-
löstöä ambulansseihin. Ensihoitajia työskentelee lisäksi ensiapu- ja päivystysklinikoil-
la sekä valvontaosastoilla ja esimerkiksi teho-osastolla. (Ammattinetti 2013.) 
 
 Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden henkilöstörakenne 3.2.2
 
Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden henkilöstörakenne on neljä 
portainen;  
 
 Ensihoitopäällikkö (entinen lääkintämestari) toimii yhteyshenkilönä ja asian-
tuntijana ensihoitopalvelua koskevissa asioissa. Tehtäviä ovat mm. ensihoi-
don laadun kehittäminen, henkilöstökoulutus, sekä ensihoidon henkilöstöval-
miudesta huolehtiminen. Lisäksi lääkintämestari vastaa toiminnan ja talouden 
seurannasta ja osallistuu tarvittaessa ensihoidon tehtäviin ja kenttäjohtami-
seen. Lääkintämestari on ensihoitopalveluiden ylin esimies Pohjois-Savon pe-
lastuslaitoksella ja toimii ylimmän johdon alaisena, sekä on johtoryhmän jä-
sen. (Uraopas 2012; Koponen 2013, 15-16.) 
 
 Lääkintäesimies osallistuu ensihoitotoimintaan ja toimii operatiivisessa työssä 
ensihoidon tilannejohtajana kenttäjohtajan alaisuudessa. Lääkintäesimies on 
toimipisteensä hallinnollinen johtaja, jonka vastuualueina ovat päivittäisistä 
ensihoitokoulutuksista huolehtiminen, sekä operatiivisen valmiuden ylläpitä-
minen. Tämä sisältää mm. tarvikkeiden saatavuudesta ja ensihoitohenkilöstön 
riittävyydestä huolehtiminen työvuoron aikana. Lääkintäesimies vastaa uusien 
työntekijöiden perehdyttämisestä. (Rive 2008, 12; Lehtimäki 2012, 22; Kopo-
nen 2013, 16-17.) Pohjois-Savon pelastuslaitoksella kelpoisuusvaatimuksena 
lääkintäesimiehen virkaan on vähintään ensihoitaja tai sairaanhoitaja (AMK) 
sekä lisäksi ensihoidon johtamisen erikoisopinnot (30 opintopistettä). 
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 Ensihoitaja (AMK) työskentelee hoitotasoisessa yksikössä Pohjois-Savon pe-
lastuslaitoksen ensihoitopalveluissa. Hoitotason ensihoitajilta vaaditaan pi-
demmälle menevää terveydenhuoltoalan koulutusta. Perustason valmiuksien 
lisäksi hoitotasolle kuuluu potilaan lääkkeellinen hoito ja syvemmälle menevä 
hoidon tarpeen arvio. Lääkkeen annostelu muualle kuin suolikanavaan tai 
hengitysteihin on vaativaa lääkehoitoa jonka suorittajalta vaaditaan laillistetun 
terveydenhuollon ammattihenkilön tutkintoa. (Silfast & Kinnunen 2012, 20.) 
Osa ensihoitajista (amk) toimii Pohjois-Savon pelastuslaitoksella varalääkin-
täesimiehinä työvuorossaan. Työhön kuuluu myös koulutus- ja esimiestehtä-
viä, sekä ensihoidon suunnittelu- ja kehittämistehtäviä. 
 
 Toisen asteen tutkinnon suorittanut ensihoitaja (lähihoitaja tai sairaankuljetta-
ja-lääkintävahtimestari) tai opistotason suorittanut pelastaja toimivat perus-
tasoisessa ensihoitoyksikössä. Perustason henkilöstöstä osalla on sairaanhoi-
topiirin myöntämä laajennettu lääkelupa. He voivat antaa esimerkiksi kipulää-
kettä suonensisäisesti ensihoitolääkärin luvalla. (Kuopion Kaupunki 2012.) 
 
 
3.3 Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden asiakaskunta 
 
Asiakkaita ensihoitopalveluilla on kaikista ikäryhmistä. Ensihoidon tilastot (2011) mu-
kaan suurin käyttäjäkunta ensihoitopalveluilla ovat 70-90 -vuotiaat (KUVIO 1). Vuon-
na 2011 palvelua tarjottiin 0-111 -vuotiaille asiakkaille yhteensä 20 278 kertaa.  
 
 
KUVIO 1. Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden asiakasjakauma 
vuonna 2011 (Potilasaineiston ikäjakauma 2011). 
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Vuonna 2011 Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitoyksiköt suorittivat yhteensä 
23 123 tehtävää. Toimialueittain, ja kiireellisyysluokittelun mukaan tehtävät jakautui-
vat seuraavasti: 
 Kiireellisyysluokka A 6 % kaikista tehtävistä 
 Kiireellisyysluokka B 22 % kaikista tehtävistä 
 Kiireellisyysluokka C 38 % kaikista tehtävistä 
 Kiireellisyysluokka D 34 % kaikista tehtävistä (Ensihoidon tilastot 2011.) 
 
Kiireellisyysluokka A tarkoittaa peruselintoimintojen vakavaa häiriötä tai ilmeistä uh-
kaa sellaisesta. Kiireellisyysluokka on B kun peruselintoimintojen häiriön mahdolli-
suutta ei voida sulkea pois tai tiedot ovat puutteellisia ja sen vuoksi uhka tuntematon. 
Kiireellisyysluokka C on peruselintoimintojen vähäinen häiriö tai muu syy jonka vuoksi 
sairaankuljetuksen tarve on ilmeinen tai tilanne on ainakin tarkistettava paikan päällä. 
Päivystysluonteiset  kiireettömät ja/tai aikatilaustehtävät ovat kiireellisyysluokka D. 
(Määttä 2009, 26.) Tehtävät jakaantuvat melko tasaisesti kaikille viikonpäiville, mutta 
jonkin verran enemmän tehtäviä on perjantaisin ja lauantaisin ja viikon hiljaisin päivä 
on sunnuntai. (Ensihoidon tilastot 2011.) 
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4  ASIAKASPALAUTELOMAKKEEN SUUNNITTELU, TOTEUTUS JA ARVIOINTI 
 
 
4.1 Asiakaspalautelomakkeen suunnittelu ja toteutus 
 
Tässä luvussa käsitellään asiakaspalautelomakkeen luomisen lähtökohtia. Teo-
riapohja asiakaspalautelomakkeen tekemisen tueksi on haettu kirjallisuudesta, tutki-
muksista ja alan ammattilaisten haastatteluista. Tutkimustiedon tarkoitus toiminnalli-
sessa opinnäytetyössä on auttaa tekijöitä rajaamaan, täsmentämään, kehittämään ja 
uudistamaan tuotostaan, sekä luoda se paremmin käyttäjää ja kohdetta palvelevaksi 
(Vilkka 2010, 5). 
 
Opinnäytetyömme pohjaksi keräsimme olemassa olevaa teoriatietoa erilaisista asia-
kaspalautteenkeruumuodoista, erilaisista asiakastyytyväisyystutkimuksista sekä nii-
den antamista tiedoista. Tiedonkeruu tapahtui hyödyntäen Savonia-
ammattikorkeakoulun tarjoamia tietokantoja, kirjastoa ja internetiä. Hakusanoina käy-
tössä olivat asiakastyytyväisyys, Pohjois-Savon pelastuslaitos, ensihoitopalvelut  pe-
lastuslaitos, pelastustoimi, ensihoito asiakastyytyväisyys, sekä näiden yhdistelmät. 
Englanninkielisinä hakusanoina käytettiin Emergency Medical Technicians, Emer-
gency Medical Services, Emergency Treatment, Emergency Nursing, patient satisfac-
tion, consumer satisfaction, transportation of patients, ambulanc*, patient satisfaction, 
consumer satisfaction, transportation of patients, ambulanc*, transportation of pa-
tients, AND ambulanc*.  Myös työpaikoilta saatavaa ammattikirjallisuutta hyödynnet-
tiin mahdollisuuksien mukaan. Jäsentelimme teoriapohjalta alustavan asiakastyyty-
väisyyskyselylomakkeen (LIITE 1), jonka perusteella haastattelimme Pohjois-Savon 
pelastuslaitoksen ensihoidossa työskenteleviä lääkintäesimiehiä ja lääkintämestaria 
ja hyödynsimme heidän ammattitaitoaan arvioidessamme kyselylomakkeen sisältöä. 
 
Teorian pohjalta keräsimme esiin sellaisia seikkoja, joita kysymällä asiakkailta saa-
daan mahdollisimman yksilöityä tietoa palvelutapahtumasta Pohjois-Savon pelastus-
laitoksen ensihoitopalveluiden käyttöön, ja joiden avulla asiakastyytyväisyyttä voi-
daan parantaa. Alusta saakka jäsentelimme kysymykset niin, että ne kulkevat loogi-
sesti ensihoidon palvelutapahtuman kulun mukaisesti. Tämän alustuksen jälkeen 
olimme yhteydessä yhteistyökumppaniimme Pohjois-Savon pelastuslaitoksella, joka 
antoi ehdotuksia asiakaspalautteen keräämiseksi ja samalla kertoi millaisiin tarpeisiin 
ja millaisin menetelmin he haluaisivat asiakaspalautetta kerätä. Tukena asiakaspa-
lautelomakkeen luonnissa käytimme myös Stakesin luomaa asiakastyytyväisyys-
kyselylomaketta, jota useat ensihoidon yksiköt ovat käyttäneet kerätessään tilastoja 
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asiakastyytyväisyydestä. Lomakkeen perusteella haastattelimme Pohjois-Savon pe-
lastuslaitoksen ensihoidossa työskenteleviä lääkintäesimiehiä ja lääkintämestaria. 
Kävimme muutaman Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalvelun esimiehen 
kanssa ennalta suunnitellun, mutta muuten vapaan haastattelun avulla läpi  niitä odo-
tuksia, joita ensihoitopalveluilla on asiakaspalautelomakkeen suhteen. Haastattelu-
runko (LIITE 2) luotiin aihealueittain valmiiksi ja haastattelut etenivät avointen kysy-
mysten tukemana. Opinnäytetyön tavoitteena on saada asiakkaiden ääni kuuluviin, 
mutta tarkoituksenmukaista on, että se palvelee mahdollisimman hyvin myös pelas-
tuslaitoksen ensihoitopalveluita.  
 
Keräämämme tiedon ja haastatteluissa saamiemme vastausten perusteella päätim-
me rajoittaa lomakkeen kahdelle A4 sivulle mahtuvaksi. Kysymykset asetettiin loogi-
sesti palvelutapahtuman etenemisen mukaisesti, kuitenkin niin että esitiedot kysytään 
heti aluksi. Kyselylomake aloitetaan usein taustakysymyksillä, jotka lämmittävät vas-
taajaa varsinaisiin kysymyksiin ja joita pidetään niin sanottuina selittävinä muuttujina 
joiden suhteen tutkittavaa ominaisuutta tarkastellaan (Niikko 2007, 102-103). Pohjois-
Savon pelastuslaitoksella tehtyjen haastattelujen pohjalta päätimme valita taustaky-
symyksiksi iän ja sukupuolen. Näiden kahden kysymyksen avulla voidaan selvittää 
esimerkiksi palautteen antajien ikäjakaumaa sekä verrata miten miehet ja naiset 
eroavat tutkittavan ominaisuuden suhteen. Sanamuodoksi valittiin Vallin (2007, 105) 
esimerkin mukaisesti henkilökohtaisempi lähestymistapa, jossa vastaaja kokee vas-
taamisen henkilökohtaisemmaksi ja enemmän luottamusta herättäväksi. Kysymys-
muodoiksi siis valittiin ”Vastaajan ikä” ja ”Sukupuoleni on mies/nainen”. 
 
Taustakysymysten jälkeen tulevat helpot kysymykset joilla vasta johdatellaan arkoihin 
kysymyksiin (Valli 2007, 103). Lomakkeeseen valittiin kolme johdattelevaa, mutta 
helppoa kysymystä;  
1. Paikkakunta jossa saitte palvelua? Tällä kysymyksellä varmistetaan, että pa-
laute annetaan oikealle palvelun tarjoajalle ja tarvittaessa palaute voidaan oh-
jata sille palvelun tarjoajalle jolle se kuuluukin. Lisäksi palaute voidaan erik-
seen käsitellä oikean yksikön kanssa, mikäli sille on tarvetta. 
2. Mihin kellon aikaan saitte palvelua? Tämän kysymyksen avulla voidaan kerätä 
tilastoja asiakastyytyväisyydestä ja palvelun tasosta eri vuorokauden aikoina. 
Haastattelujen (Hartikainen 17.8.2012, Väyrynen 17.8.2012 ja Lähdesmäki 
13.8.2012) pohjalta työntekijöillä oli mielikuva, että tyytymättömimpiä ovat 
aamuyön tunteina palvelua saaneet asiakkaat tai heidän omaisensa. Lisäksi 
työntekijät kokevat aamuyön asiakaspalvelun raskaammaksi kuin muina vuo-
rokauden aikoina. 
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3. Täytättekö lomakkeen palvelun käyttäjänä/omaisena/sivullisena? Palautetta 
voi antaa joku muu paikallaolija ja on hyvä tiedostaa palautetta käsiteltäessä 
kuka palautteen on antanut. Ensihoidossa palvelutapahtuman aikaan on usein 
muitakin kuin pelkkä potilas ja myös heillä on tarve kertoa kokemuksestaan. 
Omaisen kokemana tilanne voi olla toisenlainen kuin potilaan näkökulmasta. 
 
Kyselyn ensimmäisen vaiheen aikana luodaan vastaajaan luottamuksellinen suhde. 
Lomakkeella tulee voida esittää kyselyn tärkeys ja mielekkyys. Näiden ensimmäisen 
vaiheen kysymysten jälkeen tulevat tutkimuksen kannalta oleelliset kysymykset, jotka 
voivat olla arempiakin aiheita. (Valli 2007, 104.) 
 
Toisessa vaiheessa keskitymme itse palvelutapahtumaan, jossa selvitetään yhden-
toista kysymyksen avulla avun saapumiseen, avun saamiseen ja asiakaspalveluun 
liittyviä asioita. Näissä kysymyksissä ja niiden valinnassa on käytetty apuna aiempia 
ensihoidon asiakastyytyväisyyskyselyjä sekä Kuisman ja Hakalan (2008, 587-589) 
Ensihoito-kirjassa esittämää potilaan näkökulmasta luotua lomaketta. Näihin kysy-
myksiin päätimme liittää viisiportaisen likert-asteikon, jonka avulla palautteen antaja 
arvioi saamaansa palvelua. Valitsimme haastattelujen ja kirjallisuuden pohjalta seu-
raavat kysymykset; 
1. Avun saamisen kesto. Aika joka kului avun saapumiseen. Aiempien asiakas-
tyytyväisyystutkimusten perusteella tyytymättömimpiä asiakkaat ovat olleet 
avun saapumisen kestoon (Räty & Sinivirta 2009; Vasari 2009; Huttu & Kuk-
kurainen 2009). Hätäkeskus määrittää tehtävän kiireellisyyden, jonka mukai-
sesti ensihoitohenkilöstö vastaa siihen. Ensihoitohenkilökunta mieltää, ettei 
tähän asiaan juuri voida vaikuttaa. Mikäli jo paikan päällä huomataan, että 
asiakas on tyytymätön odotusaikaan, olisi asianmukaista kertoa perusteluja 
palvelun tarjoajan näkökulmasta. 
2. Esittäytyminen. Esittelivätkö ensihoitajat itsensä ja organisaation mistä tule-
vat? Itsensä esittely on hyvä tapa aloittaa hoitosuhde. Samalla alueella voi 
toimia useita eri palveluntarjoajia. On organisaation edun mukaista, että hen-
kilökunta esittelee itsensä ja organisaation josta tulevat. Terveydenhuollon 
henkilökunnan tulee esiintyä tehtävissään omalla nimellään. Laki terveyden-
huollon ammattihenkilöistä (28.6.1994/559.) sanoo, että laillistettu, luvan saa-
nut tai nimikesuojattu ammattihenkilö on oikeutettu toimimaan asianomaises-
sa ammatissa ja käyttämään kyseistä ammattinimikettä. Nimikesuojattujen 
ammattihenkilöiden ammatissa voivat toimia muutkin henkilöt, joilla on riittävä 
koulutus, kokemus tai ammattitaito.  
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3. Pukeutuminen ja siisteys. Ensihoitajien vaatetus ja siisteys. Palvelun tarjoajan 
hyvää palvelun laatua kuvastaa myös työntekijöiden antama kuva itsestään. 
Pukeutumisella ja itsestä huolehtimisella viestitetään ammatillisuutta ja asialli-
suutta (Hartikainen 17.8.2012; Väyrynen 17.8.2012).  
4. Yksilöllisten tarpeiden huomiointi. Ensihoitajien kyky huomioida yksilölliset 
tarpeeni. Kokonaisvaltaisuuden periaatteen mukaisesti potilaan tärkeimmät 
tarpeet tulee tyydyttää ja potilaan toiveet tulee huomioida. Tällä tarkoitetaan 
sitä, ettei ihmistä voida hoitaa pelkästään fyysisen oireen mukaan sillä ihmi-
nen on kokonaisuus joka tuntee, kokee ja reagoi yksilöllisesti. (Sillanpää 
2008b, 21; Sairaanhoitajaliitto 2012.) 
5. Tiedon saanti. Ensihoitajien kyky vastata tiedontarpeeseeni hoidon ja tutki-
muksen aikana. Katso ystävällisesti kohta 6. 
6. Jatkohoito-ohjeet. Mikäli teitä ei kuljetettu sairaalaan saitteko riittävät ohjeet 
jatkoon? Näillä kahdella (kohdat 5 ja 6) kysymyksellä varmistetaan potilaan 
oikeuksien toteutumista ensihoidossa. Potilaalle on annettava selvitys hänen 
terveydentilastaan, hoidon merkityksestä, eri hoitovaihtoehdoista sekä niiden 
vaikutuksista ja muista hänen hoitoonsa liittyvistä seikoista, joilla on merkitys-
tä päätettäessä hänen hoitamisestaan. Potilasta tulee hoitaa yhteisymmärryk-
sessä hänen kanssaan. (Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 
17.8.1992/785.) 
7. Kohtelu. Ensihoitajien tapa käyttäytyä ja kohdella minua. YK:n ihmisoikeuksi-
en julistuksessa sanotaan, että mihinkään katsomatta kaikilla ihmisillä on sa-
mat oikeudet. Ketään ei saa kohdella epäinhimillisesti tai alentavasti. (YK:n 
yleismaailmallinen ihmisoikeuksien julistus.) Kaikilla potilailla on oikeus saada 
yhtä laadukasta hoitoa olivat he aiheuttaneet vammansa itse tai olivatpa he 
sitten alkoholin vaikutuksen alaisena. Laki potilaan asemasta ja oikeuksista 
(17.8.1992/785) määrää, että hoito on järjestettävä ja potilasta on kohdeltava 
siten, ettei hänen ihmisarvoaan loukata sekä että hänen vakaumustaan ja hä-
nen yksityisyyttään kunnioitetaan. (Sairaanhoitajaliitto 2012.) 
8. Ambulanssin siisteys ja toimivuus. Käytössä olleen ambulanssin yleisilme. 
Ambulanssi on potilaan kuljetuksen aikaista hoitoa ja seurantaa varten eri-
koisrakennettu ja varusteltu auto tai muu ajoneuvo. Ambulanssien sekä niiden 
varustuksen tulee tyypiltään ja tasoltaan olla kulloinkin voimassa olevien 
säännösten ja määräysten mukaisia. (Kunta.Net 2012.) Pohjois-Savon pelas-
tuslaitoksen ensihoitopalveluiden ambulanssissa toimivan henkilöstön tehtä-
viin kuuluu pitää yllä ambulanssin siisteyttä ja varmistaa auton ja siihen liitetty-
jen laitteiden toimivuus jokaisen vuoron alussa ja tarvittaessa myös kesken 
vuoron. Ambulanssi tulee pitää olla aina käyttökunnossa. 
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9. Omaisten huomioiminen. Ensihoitajien kyky huomioida omaiset/muut paikal-
laolijat. Potilaan läheiset kuuluvat potilaan elämään normaalistikin, joten hei-
dät tulisi huomioida myös ensihoidon palvelutapahtuman aikana. Aiemmissa 
tutkimuksissa omaiset ovat kokeneet tärkeäksi saada tiedon ainakin siitä että 
potilas kuljetetaan hoitoon. Tärkeiksi koettuja asioita ovat olleet myös omais-
ten rauhoittelu ja itsensä esittely. (Karjalainen, Lähdesmäki & Paavola 2009,  
19-21; Sairaanhoitajaliitto 2012.)  
10. Kivun hoito. Mikäli koitte kipua oliko hoito mielestänne riittävää? Aikaisempien 
asiakastyytyväisyystutkimusten mukaan tyytymättömimpiä asiakkaat ovat ol-
leet ensihoidossa saamaansa kivunhoitoon (Vasari 2011, 30; Kosonen & 
Luoma-aho 2007, 20-27). Grenman, Niemi-Murola, Silfvast & Kalso (2006) 
tutkimuksen mukaan kipu oli tärkein hoitoon tuova oire ja potilaat olivat kivuli-
aita hoitoon tullessaan. Kyselyn perusteella potilaat eivät mielellään puhu ki-
vustaan, jotteivät vaikeuttaisi perusongelman selvittämistä. Kivun hoidossa on 
parantamisen varaa ja potilaita tulisi rohkaista puhumaan kivustaan. 
11. Kuinka hyvin saamanne palvelu auttoi teitä? Vastaajaa pyydetään kuvaa-
maan saamansa palvelun kokonaislaatua.  
 
Avoimilla kysymyksillä vastaajaa pyydetään tarkentamaan mielipiteitään.  ”Mikäli vas-
tasitte johonkin kysymykseen arvosanalla 1 (erittäin huono) tai 2 (huono) pyydämme 
teitä kuvailemaan kyseistä tilannetta;” asiakkaalle annetaan mahdollisuus kertoa 
tarkemmin kokemastaan huonosta palvelusta. Näin palvelun tarjoajalle jää mahdolli-
suus arvioida jatkotoimia saadun palautteen suhteen. Asiakas myös kokee saavansa 
äänensä paremmin kuuluville kun voi numeraalisen arvioinnin lisäksi kertoa omin 
sanoin tapahtumista. (Valli 2001, 46.) 
 
Asiakkailta saadaan jälkikäteen harvoin kiitoksia. Kun vastaajalle tehdään kiittäminen 
helpommaksi kohdassa ”Saamani palvelu auttoi minua… (kertokaa omin sanoin)” 
saadaan kerättyä positiivista ja yksilöllistä tietoa palvelutapahtumasta vastaajan nä-
kökulmasta (Valli 2001, 46). Lomake pohjautuu lähes kokonaan valmiiksi annettujen 
vastausvaihtoehtojen varaan.   
 
Palvelun tarjoajaa kiinnostaa miten asiakkaat kokevat hoidon toteutumisen eri vai-
heissa. Sairaalan ulkopuolella tapahtuva ensihoito on prosessi, jossa erottuvat selke-
ästi eri vaiheet. Asiakkaan kokemus hoidosta ja sen sisällöstä on tärkeää, jotta voi-
daan tuoda esille laatuun vaikuttavia tekijöitä ja tuottaa sitä kautta kehitysehdotuksia. 
Oleellista on, miten ja mitä asiakkaat havainnoivat hoidon kulussa, millaisia mielikuvia 
heille syntyy ja mitkä seikat he kokevat tärkeäksi. On myös tärkeää saada selville 
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millä osa-alueilla asiakkaat toivovat kehitystyötä tapahtuvan. Selvitämme kysymysten 
avulla millainen kokemus heille muodostui saamansa hoidon laadusta. 
 
 
4.2 Asiakaspalautelomakkeen toimivuuden arviointi 
 
Haastattelujen ja teoriatiedon pohjalta luotiin uusi palautelomake (LIITE 3), joka toimi-
tettiin arvioitavaksi lopulliselle käyttäjäkunnalle, eli ensihoitopalveluiden asiakkaille. 
Asiakkaille lomakkeiden jakaminen tapahtui ajalla 10.9.-30.9.2012 Pohjois-Savon 
pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden kolmosvuoron ja päivävuorojen toimesta. 
Pääsääntöisesti lomakkeita jakoivat perustason ensihoitoyksiköt. Pelastuslaitoksen 
ohjeistuksena oli, ettei lomakkeiden jakaminen saa vaikuttaa potilaiden kiireelliseen 
hoitoon, minkä lisäksi ensihoitajat käyttivät omaa harkintaansa potilasaineiston vali-
koinnissa. Esimerkiksi selvästi päihtyneille asiakkaille lomakkeita ei ollut jaettu.  Asi-
akkaat saivat asiakaspalautelomakkeen (LIITE 3) mukana saatekirjeen (LIITE 4) ja 
toisen kyselylomakkeen (LIITE 5) jossa pyydettiin arvioimaan varsinaisen palautelo-
makkeen toimivuutta. Asiakkaille jaettuihin lomakkeisiin annettiin mukaan kirjekuori 
joka oli valmiiksi varustettu postimerkillä ja palautusosoitteella. Ensihoitajat jakoivat 
kolmen viikon työvuorojen aikana yhteensä 34 kappaletta ja niitä palautui määräai-
kaan mennessä 24 kappaletta. Vastausprosentiksi saatiin 70,6 %. 
 
 Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalvelun asiakkailta saatu palaute 4.2.1
asiakaspalautelomakkeesta. 
 
Vastaajista 70,8 % vastaa kyselyyn mieluiten paperiversioon. Internetissä vastaa 
mieluiten 12,5 % ja molemmat vaihtoehdot käyvät 12,5 %:lle. Kysymykseen jätti vas-
taamatta 4,2 %.  
 
Helppona ja selkeänä lomaketta piti 37,5 % vastaajista. Muita laatusanoja olivat ”Ok” 
(8,4 %), ”hyvä” (25 %) ja ”asiallinen” (21,1 %) joilla kuvailtiin lomakkeen toimivuutta. 
Yksi eli 4,2 % oli vastannut kohtaan epäselvästi ”on tärkeää että asiakas voi vaikuttaa 
ensihoidon/ambulanssipalveluiden kehittämiseen” ja yksi (4,2 %) oli vastannut ”ruk-
sattavia kysymyksiä voisi olla enemmän”. Muita laatusanoja olivat helppokäyttöinen 
ja helppolukuinen jotka esiintyivät yhdessä sanan selkeä kanssa ja luokiteltiin help-
po/selkeä mukana. 
 
Kysymysten määrää ja ymmärrettävyyttä piti sopivana 87,5 %. Yhdessä lomakkeessa 
toivotaan toisenlaista kysymysmuotoa kohtaan jatkohoito-ohjeet, esimerkiksi ”jäittekö 
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sairaalaan”. Yksi vastaaja on kokenut Tiedonsaanti-kysymyksen epäselväksi ja kai-
pasi selitystä mitä tällä tarkoitetaan. 
 
Vastaajista 75 % piti vuorokausijakoa toimivana ja 12,5 % oli jättänyt kysymykseen 
vastaamatta. Vastaajista 4,2 % ei osannut sanoa mielipidettään ja 8,4 % muuttaisi 
vuorokausijakoa; toinen tunnin välein ja toinen kolmen tunnin jaksotuksiin. 
 
Vastaajia pyydettiin kertomaan kaksi mielestään tärkeintä asiaa ensihoitotapahtu-
massa. Vastaajille ei annettu valmiita vastausvaihtoehtoja. Kaikki eivät maininneet 
kahta asiaa. Tärkeimpänä pidettiin;  
 Kivunhoito 6,8 % 
 Asiakaslähtöisyys 32 % 
 Avun saannin nopeus 20,4 % 
 Diagnoosi 2,3 % 
 Ammattitaito 25 % 
 Turvallisuus 4,5 % 
 Luottamus 4,5 % 
 Kysymykseen jätti vastaamatta 4,5 % 
 
Vastaajia pyydettiin kertomaan muutosehdotuksia. Yhden mielestä rengastettavaa 
kohtaa 6 voisi selkeyttää. Yksi vastaaja halusi mieluummin kohtaan 6 rastitettavat 
monivalinnat kuin ympyröitävät. Yksi vastaaja toivoi yhdellä lomakkeella voivan vas-
tata useamman palvelutapahtuman mielipiteet. Yksi vastaaja toivoi jatkohoito-ohje 
kohtaan selkeytystä. Vastaajista 79 % ei kertonut haluavansa mitään muutoksia lo-
makkeeseen.  
 
Saamamme palautteen perusteella palautelomake vastasi lopullisen käyttäjäkunnan 
tarpeisiin ja sen avulla annetaan mahdollisuus vastata monipuolisesti palvelutapah-
tuman toimivuudesta. Kysymykset ymmärrettiin hyvin ja niihin osattiin vastata annet-
tujen ohjeiden mukaisesti. 
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 Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalvelun asiakkailta saatu palaute 4.2.2
palvelusta. 
 
Vastaajista 100 % (N 24) oli saanut palvelua Kuopiossa. Tämä selittyy sillä, että lo-
makkeen luomisvaiheessa niitä jaettiin vain Kuopion toimipisteen ensihoitopalvelui-
den toimesta. Vastaajista 75 % oli naisia ja 25 % miehiä (KUVIO 2). 
 
 
KUVIO 2. Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalvelun asiakaspalautteeseen 
vastanneiden sukupuolijakauma. 
 
Vastaajien ikäjakauma (KUVIO 3) noudatti samaa linjaa Pohjois-Savon pelastuslai-
toksen antamien tilastojen (KUVIO 1) kanssa.  
 
KUVIO 3. Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalvelun asiakaspalautteeseen 
vastanneiden ikäjakauma. 
 
Tutkimuksen lomakkeita jaettiin lähinnä päiväaikaan ja ensihoitajien harkinnan mu-
kaan. Pelastuslaitoksen antaman ohjeistuksen mukaan vastaajien tuli olla fyysisesti 
ja psyykkisesti orientteja.  Myös päihtymystilaa pidettiin rajaavana tekijänä. Näistä 
syistä johtuen palvelutapahtumia ei rekisteröitynyt kello 24-04 väliseltä ajalta (KUVIO 
4). 
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KUVIO 4. Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalvelun käyttö 
 
 
Vastaajista 70,8 % oli itse ollut ensihoitopalveluiden asiakkaana (KUVIO 5) ja heistä 
54,2 % oli kuljetettu jatkohoitoon (KUVIO 6). 
 
 
KUVIO 5. Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden asiakaspalauttee-
seen vastanneiden rooli palvelutapahtumassa. 
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KUVIO 6. Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden asiakaspalauttee-
seen vastanneiden tyytyväisyys saamiinsa jatkohoito-ohjeisiin. 
 
Aiemmista tutkimuksista poiketen vastaajat ovat olleet erittäin tyytyväisiä avun saa-
misen kestoon (KUVIO 7). Tämä selittyy sillä, että Pohjois-Savon pelastuslaitoksella 
on välitön lähtövalmius ensihoidon tehtäville. Vastaajat olivat arvioineet myös yksilöl-
listen tarpeiden huomioimisen erittäin hyväksi (KUVIO 8). 
 
 
KUVIO 7. Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden asiakaspalauttee-
seen vastanneiden tyytyväisyys avun saamisen kestoon. 
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KUVIO 8. Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden asiakaspalauttee-
seen vastanneiden kokemus potilaan yksilöllisten tarpeiden huomioinnista. 
 
Ensihoitajien esittäytymiseen sekä siisteyteen ja pukeutumiseen oltiin tyytyväisiä 
KUVIO 9 ja KUVIO 10). Myös ambulanssin siisteys ja toimivuus oli arvioitu erittäin 
hyväksi (KUVIO 11).  
 
 
KUVIO 9. Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden asiakaspalauttee-
seen vastanneiden tyytyväisyys ensihoitajien esittäytymiseen palvelutapahtuman 
aikana. 
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KUVIO 10. Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden asiakaspalauttee-
seen vastanneiden tyytyväisyys ensihoitajien pukeutumiseen ja siisteyteen. 
 
 
 
 
KUVIO 11. Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden asiakaspalauttee-
seen vastanneiden mielipide ambulanssin siisteydestä ja toimivuudesta. 
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Vastaajista 4,2 % piti kivun hoitoa erittäin huonona, hyvänä sitä piti 29,2 % ja erittäin 
hyvänä 33,3 % (KUVIO 12).  
 
 
KUVIO 12. Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden asiakaspalauttee-
seen vastanneiden kokemus kivun hoidosta. 
 
Omaisten huomioiminen oli arvioitu hyväksi tai erittäin hyväksi niissä tapauksissa 
joita se kosketti (KUVIO 13). Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalvelun ky-
selyyn vastanneista käyttäjistä 58,3 % oli erittäin tyytyväisiä saamaansa kohteluun. 
Kyselyn mukaan 0 % palvelusta oli erittäin huonoa tai huonoa (KUVIO 14).  
 
 
KUVIO 13. Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden asiakaspalauttee-
seen vastanneiden mielipide omaisten huomioinnista palvelutapahtuman aikana. 
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KUVIO 14. Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden asiakaspalauttee-
seen vastanneiden tyytyväisyys saamaansa kohteluun. 
 
Palvelun käyttäjät (vastaajat) kokivat saaneensa apua (KUVIO 15). Vastaajista 54,2 
% koki saaneensa erittäin hyvin tietoa hoitoonsa liittyen palvelutapahtuman aikana 
(KUVIO 16). 
 
 
KUVIO 15. Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden asiakaspalauttee-
seen vastanneiden kokemus palvelun hyödystä. 
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KUVIO 16. Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalveluiden asiakaspalauttee-
seen vastanneiden kokemus tiedonsaannista palvelutapahtuman aikana. 
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5 TYÖN EETTISYYS JA LUOTETTAVUUS 
  
Opinnäytetyön tarkoituksena oli luoda luotettava ja toimiva asiakaspalautelomake. 
Osana tätä kehittämistyötä on tehty asiakastyytyväisyyskysely, jonka tarkoituksena 
oli selvittää lomakkeen toimivuutta lopullisella käyttäjäkunnalla eli pelastuslaitoksen 
ensihoitopalveluiden asiakkailla.  
 
Tutkimuslupa anottiin Pohjois-Savon pelastuslaitokselta. Sairaanhoitopiirin tutkimus-
lupaa ei tarvittu, sillä asiakkaille ei tehty interventioita. Asia varmistettiin Kuopion 
kaupungin tutkimuspäällikkö Pirjo Varjorannalta. Opinnäytetyöhön liittyvän tutkimuk-
sen kaikki vastaajat olivat anonyymejä, eikä heidän henkilöllisyyttään voi jäljittää. 
 
Terveydenhuollon eettinen päätöksenteko ja etiikka ovat merkittävässä roolissa ensi-
hoitopalvelun tehtävillä. Tiedonkeräyslomake jätettiin asiakkaille täytettäväksi tehtä-
vän jälkeen, eikä se vaarantanut ensihoitotilannetta. Pelastuslaitoksen antaman oh-
jeistuksen mukaisesti lomakkeen jakaminen ja siihen liittyvä ohjeistaminen ei saanut 
hidastaa potilaan hoitoon pääsyä eikä vaikuttaa hänen hoitoonsa. Ensihoitajat käytti-
vät harkintaa jakaessaan lomakkeita. Ohjeistuksessa heitä pyydettiin jakamaan lo-
makkeita mahdollisimman suuri määrä annettuna aikana. Kertomansa mukaan ensi-
hoitajat eivät jättäneet lomakkeita täytettäväksi esimerkiksi selvästi päihtyneille. Kii-
reellistä hoitoa vaatineille potilaille lomakkeita ei jaettu olenkaan ja tämä on yksi selit-
tävä tekijä sille miksi vastaajat ovat olleet tyytyväisempiä kivun hoitoon kuin laajem-
missa aiemmin tehdyissä ensihoidon asiakastyytyväisyystutkimuksissa (Vasari 2011, 
30; Kosonen & Luoma-aho 2007, 20-27). 
 
Haastatellut lääkintäesimiehet ja lääkintämestari ovat antaneet luvan käyttää omien 
haastattelujensa materiaalia nimen kanssa lähteenä työssä. Heillä oli mahdollisuus 
kieltäytyä haastattelusta, mutta kaikki halusivat olla mukana kehittämässä toimivaa 
asiakaspalautejärjestelmää. Mukana olleet ensihoitopalvelun työntekijät ovat sitoutu-
neet tähän kehitystyöhön. Haastatteluissa johdattelevat kysymykset rajattiin ulkopuo-
lelle ja sanamuodot pyrittiin muokkaamaan neutraaleiksi. Kysymysten asettelulla väl-
tettiin kysymyksiä joihin voi vastata yksisanaisesti ”kyllä” tai ”ei” jolloin haastateltavis-
ta ja vastaajista voitaisiin saada mahdollisimman yksilöityä tietoa työn kehittämiseksi. 
Haastatteluissa selvisi, ettei henkilökunta ollut täysin yksimielinen asiakaspalautteen 
keruumuodosta eikä kyselylomakkeen sisällöstä.  
 
Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalvelun henkilöstö oli motivoitunut kehit-
tämään asiakaspalautejärjestelmää toimivammaksi ja he jakoivat lomakkeet työnsä 
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ohessa erikseen sovittuna ajankohtana.  Asiakkaille jaettuja lomakkeita ei tilastoitu tai 
numeroitu jakamisvaiheessa, joten vastauksista ei pysty tunnistamaan yksittäistä 
henkilöä. Vastaajilla oli oikeus kieltäytyä osallistumasta tutkimukseen. Tutkimuksessa 
toimittiin koko ajan asianmukaisesti ohjeistaen vastaajia, sekä kunnioittaen heidän 
yksityisyydensuojaansa. Tutkimusmateriaali säilytettiin ja hävitettiin asianmukaisesti. 
Tutkimuksen luotettavuutta heikentää vastaajien pieni otanta, mutta työn ensisijainen 
tarkoitus ei ollut tehdä asiakastyytyväisyystutkimusta vaan testata lomakkeen toimi-
vuutta. Lomake voitiin todeta toimivaksi pienelläkin otannalla.  
 
Asiakkailta saatu palaute on yksiselitteisesti avattu opinnäytetyössä. Tulokset on re-
hellisesti raportoitu, eikä tuloksiin ole vaikuttanut työn alkuperäinen tarkoitus tai toi-
meksiantajan tai tekijöiden toiveet. Näiden tulosten perusteella lopullista lomaketta on 
tarpeen mukaan muokattu. 
 
Lomakkeen toimivuus on testattu lopullisella käyttäjäkunnalla ja siitä saatu palaute 
varmistaa sen, että lomake on käyttökelpoinen ja soveltuu asiakaspalautteen kerää-
miseen. Saatu asiakaspalaute on myös tilastoitu raporttia varten, joten se vastaa työn 
tilaajan tarpeeseen.  
 
Lomake etenee ensihoitotilanteen mukaisesti, joten lomake on käyttökelpoinen muis-
sakin ensihoitopalvelua tarjoavissa yksiköissä. Aiemmin Pohjois-Savon pelastuslai-
toksella saatavilla on ollut vain maksullinen lomake jota ei ole käytetty. Olemme käyt-
täneet saatavilla olevia asiakaspalautelomakkeita osittain mallina omaan lomakkee-
seemme. Osa kysymyksistä esiintyy samankaltaisina johtuen niiden tärkeydestä, eikä 
niitä ole haluttu jättää pois tai muokata liikaa vain siksi että niitä on jo aiemmin käytet-
ty. Kysymysten asettelu ja kysymysten sisältö on perusteltu laajemmin teoriaosuu-
dessa. 
 
Työtä tehtäessä toimeksiantajan toiveet eivät kaikilta osin kohdanneet tieteellisen 
näytön ja johtopäätösten kanssa. Eettisesti haastavinta oli luoda asianmukainen lo-
make, joka kuitenkin vastaisi mahdollisimman tarkasti toimeksiantajan tarpeeseen. 
Mielestämme onnistuimme luotettavasti ja tuotos vastaa työn tilaajan tarpeisiin ollen 
kuitenkin asiakaslähtöinen.  
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6 POHDINTA 
 
Tämän työn tarkoitus oli luoda toimiva asiakaspalautelomake Pohjois-Savon pelas-
tuslaitoksen käyttöön. Ajatus lomakkeen tekemiseen syntyi ensimmäisen yhteisen 
vuoron aikana, jossa kohtasimme haastavan omaisen eräällä asiakaskäynnillä. Poti-
laan omainen olisi halunnut antaa palautetta saamastaan palvelusta, mutta selvisi 
ettei pelastuslaitoksella ollut käytössään valmista lomaketta jolla palautetta olisi ollut 
helppo antaa. Myöhemmissä keskusteluissa pelastuslaitoksen esimiesten kanssa 
selvisi, että saatujen palautteiden analysointi ja tilastointi oli ollut haastavaa, sillä pa-
lautetta kerättiin vapaamuotoisten kirjeiden ja sähköpostien muodossa. Asiakaspa-
lautteiden saamista pidettiin negatiivisena asiana sen sijaan että niistä olisi kyetty 
hyötymään. Jo tuolloin heräsi ajatus yksinkertaisen ja toimivan palautelomakkeen 
kehittämisestä.  Asia ei kuitenkaan edennyt ennen kuin työn tilaajan edustaja ehdotti 
palautelomakkeen luomista opinnäytetyönä. Eduksi olisi, mikäli samalla lomakkeella 
voisi jatkossa tehdä kattavia asiakastyytyväisyyskyselyitä ja tilastoida kerättyä asia-
kaspalautetta esimerkiksi internetissä täytettävän lomakkeen avulla pitkin toiminta-
kautta.  
 
Ensihoidossa sairaalan ulkopuolella kohdataan äkillisesti sairastuneita tai loukkaan-
tuneita ihmisiä sekä heidän omaisiaan. Jokainen potilaskohtaaminen on ainutlaatui-
nen ja potilaat muistavat pitkään auttajien toiminnan hyvin yksityiskohtaisesti. Muiden 
terveydenhuollon ammattilaisten tavoin ensihoidon ammattilaiset haluavat panostaa 
hyvään hoitoon ja asiakkaiden tyytyväisyyteen. Mielestämme potilastyössä usein 
keskitytään liikaa itse hoitotoimiin sen sijaan että keskityttäisiin potilaaseen. Syitä 
tähän on varmasti monenlaisia; ensihoidossa potilastilanteet ovat usein haastavia ja 
vaativat hoitajilta nopeaa reagointia ja nopeita päätöksiä. Tämä voi johtaa potilaan 
kannalta tunteeseen, että hänet jätetään henkilönä huomioimatta. Potilaat voivat ko-
kea jäävänsä ihmisinä sairautensa tai vammansa taakse. Ammattitaitoinen hoitaja 
pyrkii hoitotapahtuman aikana kertomaan potilaalle ja tämän läheisille mitä tapahtuu 
ja ennakoimaan tulevia tapahtumia. Rauhallisella toiminnalla ja riittävällä informoinnil-
la luodaan turvallinen hoitotilanne kaikille läsnäolijoille ja annetaan potilaalle tilanteen 
hallinnan tuntua.  
 
Opinnäytetyön tekeminen on vaikuttanut omaan ammatilliseen kasvuun positiivisesti. 
Oma ajattelu ja toiminta ovat muuttuneet asiakaslähtöiseksi; teemme hoitotyötä asi-
akkaan tarpeen vuoksi. Ensihoito voi työnä olla hyvin kuluttavaa toistuvien trauma-
tisoivien tilanteiden vuoksi. Ensihoitajan tulee kyetä olemaan empaattinen kuitenkaan 
samaistumatta potilaan tai omaisten tilanteeseen liikaa. Aiemmasta poiketen nykyisin 
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oma esittäytyminen on selkeää ja myös palvelun tarjoaja tulee esiteltyä heti alussa. 
Useimmat ensihoidon potilaista eivät varmaan jälkikäteen muista kuka heitä oli hoi-
tamassa, mutta mielestämme itsensä esitteleminen avaa luottamuksellisen hoitosuh-
teen heti alussa. Mikäli potilaassa havaitsee tyytymättömyyttä palvelutapahtuman 
aikana, sitä ei pyri sulkemaan pois mielestään vaan siitä on valmis keskustelemaan 
jo ennen palvelutapahtuman päättymistä. Myös asiallinen informointi siitä, kuinka 
potilaan tulee toimia jos on tyytymätön saamaansa hoitoon, on parantunut. Opinnäy-
tetyön myötä kultainen sääntö ”tee toisille niin kuin haluaisit itsellesi tehtävän” on ko-
rostunut ja tuonut työn tekemiseen lisää syvyyttä. Hoitotyötä ohjaavat ohjeet, sään-
nökset ja eri lait, mutta ne eivät poissulje hyvää asiakaspalvelua. Asiakkaan infor-
mointi ja kuuntelu päätöksiä tehtäessä on oleellinen ja tärkeä osa hoitotyötä ensihoi-
dossa. 
 
Opinnäytetyön tekeminen oli mielenkiintoista, haastavaa ja ammatillisesti kasvatta-
vaa. Tuotos on yksinkertainen, mutta sen taakse sijoittuu laajasti teoriatietoa ja poh-
dintaa. Teoriatietoa haluttiin tietoisesti käyttää runsaasti, jotta tuotos on sisällöllisesti 
laadukas. Lomakkeesta haluttiin tehdä työn tilaajan tarkoituksiin sopiva, kuitenkin 
huomioiden sen laajemmat käyttömahdollisuudet jatkossa. Ensihoitopalveluiden ra-
kennemuutokset tarkoittavat muutoksia myös Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensi-
hoitopalveluissa ja mahdollisesti palautelomake voisi jatkossa olla toiminnassa muu-
allakin saman sairaanhoitopiirin alueella. 
 
Opinnäytetyön tekemistä on helpottanut työelämäyhteys työn tilaajaan, mikä on hel-
pottanut esimerkiksi aineiston keräämistä ja keskusteluja työn tilaajan kanssa. Työtä 
tehtiin pääsääntöisesti yhdessä ja välillä opinnäytetyö jätettiin hautumaan muutamak-
si viikoksi, jonka jälkeen sitä oli helpompi jatkaa uusien ajatusten siivittämänä. Koko-
naisuudessaan opinnäytetyön tekemiseen kului noin vuosi. Ennalta arvaamattomat 
kulut lopulliselle käyttäjäkunnalle tehdyn tutkimuksen osalta olivat pienet, mutta silti 
olisimme kaivanneet yhteistyötahoja jakamaan niitä. Omaehtoisesti kustansimme 
pelastuslaitoksen työntekijöille pienen palkkion lomakkeiden jakamisesta.   
 
Opinnäytetyömme tuotoksena syntyi asiakaspalautelomake, jonka toimivuus on tes-
tattu lopullisella käyttäjäkunnalla. Lomake havaittiin toimivaksi ja sen tuomaa tietoa 
voitiin tilastoida melko vaivattomasti käyttämällä Excel-taulukkolaskentaohjelmaa. 
Asiakkailta saadun palautteen mukaisesti myös valmis lomake tehtiin paperiversiona. 
Palveluntarjoajalla on mahdollisuus luoda lomakkeesta omille kotisivuilleen internet-
kyselylomake, josta saadut tiedot kerätään suoraan laskentaohjelmaan. Asiakkailta 
saatavaa palautetta tulisi kerätä niillä keinoin, jotka palvelevat asiakkaita parhaiten, 
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jotta vastausprosentti saadaan mahdollisimman korkeaksi. Pohjois-Savon pelastus-
laitoksella suoritettujen haastattelujen perusteella henkilökunta on halukas kerää-
mään jatkossakin tietoja asiakastyytyväisyydestä, joten työn oikealla jaottelulla sen ei 
tulisi olla kuormittavaa. Palautteen antamisen tulisi olla helppoa, joten useiden eri 
kanavien käyttöä tulisi suosia; sähköposti, puhelimitse otettava palaute, asiakastyyty-
väisyystutkimukset ja työntekijöiden saama suora palaute ovat kaikki yhtä arvokkaita. 
Kun palautetta kerättäessä käytetään tukena nyt toteutettua lomaketta ja sen ana-
lysointiin on varattu riittävästi resursseja, ei saatu palaute jää vain vastaanottavan 
henkilön tietoon. Samalla luodaan asiakkaan kuulemisen järjestelmä.  
 
Tulevaisuudessa opinnäytetyötämme voisi kehittää lisää; asiakaspalautelomakkeesta 
voisi tehdä webropol-kyselyn pelastuslaitoksen käyttöön, lomakkeella voisi tehdä 
kattavan asiakastyytyväisyystutkimuksen ja lähitulevaisuudessa voisi tehdä myös 
tutkimuksen Pohjois-Savon pelastuslaitokselle siitä, kuinka lomakkeen käyttöönotto 
on onnistunut.  
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ASIAKASPALAUTELOMAKE POHJOIS-SAVON PELASTUSLAI-
TOKSEN ENSIHOITOPALVELUIDEN ASIKKAILLE 
 
Pohjois-Savon pelastuslaitos haluaa tarjota asiakkailleen ensiluokkaista palvelua ja kehit-
tääksemme toimintaamme toivomme teiltä palautetta saamastanne palvelusta. Vastaaminen 
vie vain muutaman minuutin ja vastaukset käsitellään luottamuksellisesti. Halutessanne tei-
hin otetaan yhteyttä palautteenne johdosta.  
 
 
1. Vastaaja ikä ____________ vuotta         
 
Rengastakaa oikea vaihtoehto:     
 
2. Sukupuoli       mies/nainen 
 
3. Paikkakunta jossa saitte palvelua 
 
Pohjoinen toimialue  Iisalmi, Kiuruvesi, Vieremä, Sonkajärvi, Rautavaara, Var-
paisjärvi, Lapinlahti, Juankoski, Kaavi, Vieremä 
 
Keskeinen toimialue Kuopio, Karttula, Riistavesi, Nilsiä, Vehmersalmi 
 
Eteläinen toimialue Varkaus (Kangaslampi), Pielavesi, Keitele, Tervo, Rauta-
lampi, Suonenjoki, Leppävirta 
 
4. Mihin vuorokauden aikaan saitte palvelua? 
Aamu päivä ilta yö 
 
5. Täytättekö lomakkeen 
palvelun käyttäjänä omaisena (puoliso/vanhempi/muu)  paikallaolijana/sivullisena 
 
 
6. Rengastakaa mielipidettänne vastaava numero vaakariviltä 
( 0 Ei koske minua, 1 Erittäin huono, 2 Huono , 3 Kohtalainen, 4 Hyvä, 5 Erittäin hyvä) 
 
                   0     1     2     3     4     5 
 
Avun saamisen kesto                                0     1     2     3     4     5 
Aika joka kului avun saapumiseen 
 
Esittäytyminen                  0     1     2     3     4     5 
Esittelivätkö ensihoitajat itsensä ja organisaation mistä tulevat? 
 
Pukeutuminen ja siisteys                  0     1     2     3     4     5 
Ensihoitajien vaatetus ja siisteys  
 
Yksilöllisten tarpeiden huomiointi                 0     1     2     3     4     5 
Ensihoitajien kyky huomioida yksilölliset tarpeeni  
 
Tiedon saanti                  0     1     2     3     4     5 
Ensihoitajien kyky vastata tiedontarpeeseeni hoidon ja tutkimuksen aikana 
 
 
   2 
Jatkohoito-ohjeet                  0     1     2     3     4     5 
Mikäli teitä ei kuljetettu sairaalaan saitteko riittävät ohjeet jatkoon? 
 
Kohtelu                   0     1     2     3     4     5 
Ensihoitajien tapa käyttäytyä ja kohdella minua 
  
Ambulanssin siisteys ja toimivuus                 0     1     2     3     4     5 
Käytössä olleen ambulanssin yleisilme  
Omaisten huomioiminen                  0     1     2     3     4     5 
Ensihoitajien kyky huomioida omaiset/muut paikallaolijat 
 
Kivun hoito                   0     1     2     3     4     5 
Mikäli koitte kipua oliko hoito mielestänne riittävää 
 
Kuinka hyvin saamanne palvelu auttoi teitä?                0     1     2     3     4     5 
 
 
Mikäli vastasitte johonkin kysymykseen arvosanalla 1 (erittäin huono) tai 2 (huono) pyy-
dämme teitä kertomaan lisää;  
       
       
       
       
        
 
Saamani palvelu auttoi minua (kertokaa omin sanoin) 
       
       
       
       
        
 
 
Haluan, että minuun otetaan yhteyttä palautteeni johdosta    kyllä/ei 
 
Mikäli vastasitte kyllä, kirjoittakaa tähän nimenne ja puhelinnumeronne niin teihin otetaan yhteyttä 
 
       
       
        
 
 
 
 
 
POHJOIS-SAVON PELASTUSLAITOKSEN ENSIHOITOPALVELUT KIITTÄVÄT PA-
LAUTTEESTANNE! 
 
 
 
 
 
      Liite 2  
 
 
 
 
Tämä haastattelu tehdään Huttula/Ruotsalainen Savonia-ammattikorkeakoulun opin-
näytetyötä ”Asiakaspalautelomake Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalvelui-
den asiakkaille” varten. Haastattelut suoritetaan Pohjois-Savon pelastuslaitoksen en-
sihoitopalveluiden esimiehille elokuussa 2012. 
 
 
Vastaajan nimi 
Koulutus 
Virka-asema 
Työkokemuksen pituus 
 
Kerro viisi tärkeintä asiaa asiakaskohtaamisessa/palvelutapahtumassa, joihin Pohjois-
Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalvelut haluaa kiinnittää erityistä huomiota. 
 
Onko mielestäsi tarpeellista kerätä tietoja myös vastaajien ikään ja/tai sukupuoleen 
liittyen? Miksi? 
 
Onko palveluajankohdalla (kellonajalla) mielestäsi merkitystä palautteen kannalta? 
 
Millä tavoin saatuun asiakaspalautteeseen reagoidaan? Mihin tarkoituksiin sitä kerä-
tään? Mitä asiakaspalautteella halutaan saavuttaa? 
 
Mikä mielestäsi olisi paras tapa reagoida pelastuslaitoksen saamaan asiakaspalauttee-
seen? Kuinka itse reagoit saamaasi palautteeseen? 
 
Edessäsi on raakaversio suunnitellusta asiakaspalautelomakkeesta. Mikä on ensivaiku-
telmasi? 
 
Onko lomakkeella esiintyvä vuorokausijako mielestäsi toimiva? Onko ehdotuksia? 
 
Millainen on mielestäsi kysymysten määrä? Entä niiden kieliasu? 
 
Millaisia muutoksia haluaisit lomakkeelle tehtävän? 
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ASIAKASPALAUTELOMAKE ENSIHOITOPALVELUIDEN 
ASIAKKAILLE 
 
 
 
 
Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalvelut haluaa tarjota asiakkailleen ensiluokkaista 
palvelua ja kehittääksemme toimintaamme toivomme saavamme Teiltä palautetta. 
Vastaaminen vie vain muutaman minuutin ja vastaukset käsitellään luottamuksellisesti.  
 
 
 
 
 
1. Vastaaja ikä ____________ vuotta        (karkea jako 3-4 luokkaan) 
 
 
Rengastakaa seuraavista oikea vaihtoehto:     
 
2. Sukupuoli       mies/nainen 
 
3. Paikkakunta jossa saitte palvelua 
 
Kuopio Riistavesi Vehmersalmi  Varkaus Suonenjoki 
 
Muu, mikä____________________________________ 
 
4. Mihin kellonaikaan saitte palvelua? 
 
8-12 12-16 16-20 20-24 24-04 04-08 
 
5. Täytättekö lomakkeen 
 
palvelun käyttäjänä omaisena (puoliso/vanhempi/muu)  paikallaolijana/sivullisena 
 
 
 
 
 
Palautelomake jatkuu kääntöpuolella! 
Liite 3 2(2) 
 
6. Rengastakaa mielipidettänne vastaava numero vaakariviltä. Mikäli kysymys ei kosketa 
teidän palvelutapahtumaanne rengastakaa kohta 0 (ei koske minua). 
 
( 1 Erittäin huono , 2 Huono, 3 Kohtalainen, 4 Hyvä, 5 Erittäin hyvä, 0 Ei koske minua) 
                        
 
 Avun saamisen kesto                          0          1     2     3     4     5   
Aika joka kului avun saapumiseen 
 
 Esittäytyminen            0         1     2     3     4     5 
Esittelivätkö ensihoitajat itsensä ja organisaation mistä tulevat? 
 
Pukeutuminen ja siisteys            0          1     2     3     4     5 
Ensihoitajien vaatetus ja siisteys  
 
Yksilöllisten tarpeiden huomiointi           0          1     2     3     4     5 
Ensihoitajien kyky huomioida yksilölliset tarpeeni  
 
Tiedon saanti            0          1     2     3     4     5 
Ensihoitajien kyky vastata tiedontarpeeseeni hoidon ja tutkimuksen aikana 
 
Jatkohoito-ohjeet            0          1     2     3     4     5 
Mikäli teitä ei kuljetettu sairaalaan saitteko riittävät ohjeet jatkoon? 
 
Kohtelu             0          1     2     3     4     5 
Ensihoitajien tapa käyttäytyä ja kohdella minua 
 
Ambulanssin siisteys ja toimivuus           0         1     2     3     4     5 
Käytössä olleen ambulanssin yleisilme 
  
Omaisten huomioiminen            0          1     2     3     4     5 
Ensihoitajien kyky huomioida omaiset/muut paikallaolijat 
 
Kivun hoito             0          1     2     3     4     5 
Mikäli koitte kipua oliko hoito mielestänne riittävää 
 
Kuinka hyvin saamanne palvelu auttoi teitä?          0          1     2     3     4     5 
 
Mikäli vastasitte johonkin kysymykseen arvosanalla 1 (erittäin huono) tai 2 (huono) 
pyydämme teitä kuvailemaan kyseistä tilannetta;  
       
       
       
       
        
 
Saamani palvelu auttoi minua… (kertokaa omin sanoin) (mieti sananmuoto!) 
       
       
       
       
     
POHJOIS-SAVON PELASTUSLAITOKSEN ENSIHOITOPALVELUT KIITTÄVÄT 
PALAUTTEESTANNE! 
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ASIAKASPALAUTELOMAKE POHJOIS-SAVON 
PELASTUSLAITOKSEN ENSIHOITOPALVELUILLE 
  
Ensihoitaja (AMK) opiskelijat Lauri Huttula ja Mirja Ruotsalainen tekevät 
opinnäytetyönään asiakaspalautelomaketta Pohjois-Savon pelastuslaitoksen 
ensihoitopalveluille. Haluamme luoda lomakkeen, jonka avulla asiakkaat voivat antaa 
palautetta saamastaan palvelusta ja pelastuslaitoksen ensihoitopalvelut voisivat 
kehittää toimintaansa asiakastyytyväisyyden pohjalta.  
Käyttöön tulevan lomakkeen tulisi olla mahdollisimman selkeä ja helppokäyttöinen, 
jotta siitä tulisi toimiva jatkoa ajatellen. Teillä on mahdollisuus vaikuttaa lopullisen 
lomakkeen ulkoasuun, sekä toimivuuteen. Vastaamalla muutamaan kysymykseen 
autatte meitä kehittämään mahdollisimman asiakasystävällisen lomakkeen. 
Teille on annettu saatekirjeen mukana kaksi kyselylomaketta, sekä palautuskuori. 
Lomakkeissa on kysymyksiä molemmilla puolilla paperia. Kyselyyn osallistuminen on  
vapaaehtoista. Vastaajista ei kerätä minkäänlaista rekisteriä, eikä vastaajien 
henkilöllisyys tai palvelutapahtuma tule työssä esille.  
Lomakkeiden mukana saatte postimerkillä ja palautusosoitteella varustetun 
kirjekuoren. Kirjekuoressa tulisi palauttaa molemmat kyselylomakkeet 
(asiakaspalautelomake, sekä asiakaspalautelomakkeen toimivuutta koskeva kysely) 
täytettyinä. Kirjekuori tulisi postittaa viimeistään maanantaina 1.10.2012. 
 
Mielipiteenne on meille arvokas, kiitämme jo etukäteen yhteistyöstä. 
 
 
Lauri Huttula ja Mirja Ruotsalainen 
 
 
Saate  Liite 5  1(2)  
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POHJOIS-SAVON PELASTUSLAITOKSEN 
ENSIHOITOPALVELUIDEN ASIAKKAAN MIELIPIDE 
LOMAKKEESTA 
 
 
 
1. Annatteko itse palautetta mieluummin paperilla vai internetissä? 
 
 
2. Edessänne on suunniteltu asiakaspalautelomake. Mikä on vaikutelma? 
 
 
3. Millainen on mielestänne kysymysten määrä? Ovatko kysymykset ymmärrettäviä? 
 
 
4. Onko lomakkeella esiintyvä vuorokausijako mielestänne toimiva? Onko ehdotuksia? 
 
 
5. Mikä on mielestänne tärkeintä ensihoitotilanteessa? Kertokaa kaksi tärkeintä. 
 
 
 
 
Lomake jatkuu kääntöpuolella! 
Saate  Liite 5  2(2)  
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6. Millaisia muutoksia haluaisitte lomakkeelle tehtävän? 
 
 
 
 
 
Kiitos palautteestanne! Autatte kehittämään entistä parempaa asiakaspalvelua alueellanne. 
 
 
 
Syysterveisin 
 
 Lauri Huttula ja Mirja Ruotsalainen, Ensihoitaja (AMK) opiskelijat  
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ASIAKASPALAUTELOMAKE ENSIHOITOPALVELUIDEN  
ASIAKKAILLE 
 
 
 
 
Pohjois-Savon pelastuslaitoksen ensihoitopalvelut haluaa tarjota asiakkailleen ensiluokkaista 
palvelua ja kehittääksemme toimintaamme toivomme saavamme Teiltä palautetta. Vastaami-
nen vie vain muutaman minuutin ja vastaukset käsitellään luottamuksellisesti.  
 
 
 
 
1. Vastaajan ikä ____________ vuotta         
 
 
Rengastakaa seuraavista oikea vaihtoehto:     
 
 
2. Sukupuoleni on      Mies/Nainen 
 
 
3. Paikkakunta jossa saitte palvelua 
 
Kuopio Riistavesi Vehmersalmi Suonenjoki Varkaus 
     
 
Muu, mikä____________________________________ 
 
4. Mihin kellonaikaan saitte palvelua? 
 
8-12 12-16 16-20 20-24 24-04 04-08 
 
5. Täytättekö lomakkeen 
 
Palvelun käyttäjänä Omaisena (puoliso/vanhempi/muu)  Paikallaolijana/sivullisena 
 
 
 
 
 
Palautelomake jatkuu kääntöpuolella! 
   2 
 
6. Rengastakaa mielipidettänne vastaava numero vaakariviltä. Mikäli kysymys ei koske tei-
dän palvelutapahtumaanne rengastakaa kohta 0 (ei koske minua). 
 
( 1 Erittäin huono , 2 Huono, 3 Kohtalainen, 4 Hyvä, 5 Erittäin hyvä, 0 Ei koske minua) 
                        
 
Avun saamisen kesto                          0          1     2     3     4     5   
Aika joka kului avun saapumiseen 
 
Esittäytyminen            0         1     2     3     4     5 
Esittelivätkö ensihoitajat itsensä ja organisaation mistä tulevat? 
 
Pukeutuminen ja siisteys            0          1     2     3     4     5 
Ensihoitajien vaatetus ja siisteys  
 
Yksilöllisten tarpeiden huomiointi           0          1     2     3     4     5 
Ensihoitajien kyky huomioida yksilölliset tarpeeni ensihoitotilanteessa 
 
Tiedon saanti            0          1     2     3     4     5 
Ensihoitajien kyky vastata tiedontarpeeseeni hoidon ja tutkimuksen aikana 
 
Jatkohoito-ohjeet            0          1     2     3     4     5 
Mikäli teitä ei kuljetettu sairaalaan saitteko riittävät ohjeet jatkoon? 
 
Kohtelu             0          1     2     3     4     5 
Ensihoitajien tapa käyttäytyä ja kohdella minua 
 
Ambulanssin siisteys ja toimivuus           0         1     2     3     4     5 
Käytössä olleen ambulanssin yleisilme 
  
Omaisten huomioiminen            0          1     2     3     4     5 
Ensihoitajien kyky huomioida omaiset/muut paikallaolijat 
 
Kivun hoito             0          1     2     3     4     5 
Mikäli koitte kipua oliko hoito mielestänne riittävää 
 
Kuinka hyvin saamanne palvelu auttoi teitä?          0          1     2     3     4     5 
 
 
Mikäli vastasitte johonkin kysymykseen arvosanalla 1 (erittäin huono) tai 2 (huono) pyy-
dämme teitä kuvailemaan kyseistä tilannetta;  
       
       
       
       
        
 
Saamani palvelu auttoi minua… (kertokaa omin sanoin) 
       
       
       
       
     
 
 
POHJOIS-SAVON PELASTUSLAITOKSEN ENSIHOITOPALVELUT KIITTÄVÄT PA-
LAUTTEESTANNE! 
